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Para entender os comportamentos infantis problematicos ¢ preciso saber os conceitos
catalogados nos conjuntos classificatorios dos comportamentos infantis, tanto no senso comum
quanto no biomédico. Os transtornos que ocorrem simultancamente ao TDAH, como a
agitacdo devem ser considerados com a mesma intensidade quando se tratar de intervencgao,
pois embora apresentem estilos diferentes, fazem parte de um individuo unico com
caracteristicas proprias. Desta forma, processos diagnosticos sdo basilares para identificagdo
dos quadros envolvidos na pesquisa. abordar situagdes clinicas limitrofes, em que o
diagnostico diferencial ¢ muito complexo, especialmente entre o TDAH e a agitacdo. O
objetivo foi iniciou-se uma revisdo bibliografica com sintese de diversos artigos cientificos,
autorizando conclusdes gerais sobre um assunto pré-determinado e cooperando para o
aprofundamento e divulgacdo da informagdo. O TDAH ¢ um distirbio frequente na idade
escolar, pouco se sabe sobre suas causas, apenas se conhecem as manifestagdes sintomaticas,
porém ¢ um termo muito utilizado na descri¢do de uma crianga com comportamento agitado e
desatento. Agitacdo indica diferentes comportamentos infantis considerados problema como
ocorre com outros transtornos mentais em criangas. E um termo amplo e vago, com fronteiras
entre o senso biomédico e o senso comum, sendo um termo inespecifico e impreciso. Criangas
com TDAH podem apresentar agitagao, pela dificuldade em sustentar a atenc¢do e controlar os
impulsos diante dos estimulos ambientais. Os transtornos que ocorrem simultaneamente ao
TDAH devem ser considerados com a mesma intensidade quando se tratar de intervengao,
pois, embora sejam diferentes, fazem parte de um individuo Gnico com caracteristicas proprias.

This is an open access article
under the CC BY license
(http://creativecommons.org/licen
ses/by/4.0/)

ABSTRACT (ENG)

To understand problematic children's behaviors, it is necessary to know the concepts cataloged
in the classificatory sets of children's behaviors, both in common sense and in biomedical
sense. Disorders that occur simultaneously with ADHD, such as agitation, should be
considered with the same intensity when it comes to intervention, because although they
present different styles, they are part of a unique individual with their own characteristics. In
this way, diagnostic processes are essential for identifying the conditions involved in the
research. Objective was to address borderline clinical situations, in which the differential
diagnosis is very complex, especially between ADHD and agitation. A bibliographic review
began with a synthesis of several scientific articles, authorizing general conclusions on a pre-
determined subject and cooperating to deepen and disseminate information. ADHD is a
common disorder at school age, little is known about its causes, only the symptomatic
manifestations are known, however it is a term widely used to describe a child with agitated
and inattentive behavior. Agitation indicates different child behaviors considered a problem,
as occurs with other mental disorders in children. It is a broad and vague term, with boundaries
between biomedical sense and common sense, being a non-specific and imprecise term.
Children with ADHD may experience agitation, due to difficulty sustaining attention and
controlling impulses when faced with environmental stimuli. Disorders that occur
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simultaneously with ADHD must be considered with the same intensity when it comes to
intervention, because, although they are different, they are part of a unique individual with

their own characteristics.

INTRODUCAO / INTRODUCTION

Atualmente, o numero de pais que buscam tratamento para o
filho que possui conduta inadequada andloga as caracteristicos
do Transtorno de Déficit de Atengédo e Hiperatividade (TDAH),
que nem sempre correspondem a doenca TDAH ¢ cada vez
maior.. Assim, o artigo traz como tematica considerar as
queixas clinicas e aspectos comportamentais que caracterizam
o TDAH em criangas as diferenciando de criangas com
agitagdo.

O diagndstico e o tratamento do TDAH com sintomas de
desatencdo e/ou hiperatividade e pela frequéncia de
comorbidades psiquidtricas nos pacientes sdo complicados pela
presenca de condi¢des dessemelhantes, como transtornos do
aprendizado, déficits cognitivos, ou transtornos invasivos do
desenvolvimento, sendo basilar melhor entendimento da
complicacdo desses casos para uma diregdo, preparacdo da
intervencdo terapéutica ¢ estimativa mais adequada, para um
melhor suporte educacional e emocional a esses pacientes e
suas familias.

Ja, o termo agitacdo indica a representagdo de dispares
comportamentos infantis problematicos, como acontecer com
outros transtornos mentais em criangas, com fronteiras entre o
senso biomédico € o senso comum, sendo, um termo
inespecificol.

Nesse sentido, define-se que a agitagdo ¢ uma categoria
multidimensional e vaga, indicando diferentes tipos de
comportamentos problematicos integrados aos
comportamentos infantis definidos pelo Manual de diagndstico
estatistico de transtornos mentais2.

O problema ocorrido na pesquisa inicia com um
questionamento sobre as consequéncias da dificuldade de
delimitar o conceito entre TDAH e agitagdo em criangas e
adolescentes, por ser um termo vago, sem significados
suficientes, especialmente quando anexo a comportamentos
infantis.

Por conseguinte, justifica-se o artigo argumentando-se que,
para entender os comportamentos infantis problematicos e
perturbadores ¢ preciso saber e entender os conceitos
catalogados nos conjuntos classificatorios dos comportamentos
infantis, apresentados como demandas de cuidado, tanto no
senso comum quanto no biomédico.

Os transtornos que ocorrem simultaneamente ao TDAH, como
a agitagdo devem ser considerados com a mesma intensidade
quando se tratar de intervengdo, pois embora apresentem estilos
diferentes, fazem parte de um individuo tUnico com
caracteristicas proprias. Desta forma, processos diagnosticos
sd0 basilares para identificacdo dos quadros envolvidos na
pesquisa.

Objetivos
Objetivo Geral

O objetivo deste artigo ¢ abordar situagdes clinicas limitrofes,
em que o diagnostico diferencial ¢ muito complexo,
especialmente entre o TDAH e a agitagéo.

Objetivos Especificos

. Discutir as dificuldades existentes para o diagnostico
correto do TDAH
. Analise diferencial, bem como, os diagnosticos

diferenciais que representam um desafio na pratica clinica.

METODOLOGIA/METHODOLOGY

O presente estudo foi desenvolvido através de revisdo
bibliografica da literatura especializada, realizada durante o
estudo. Inicialmente foi realizado o seguinte questionamento:
Qual o limite existente entre a agitacdo e o TDAH ? Como
diagnosticar o TDAH? Apds iniciou-se uma revisdo
bibliografica com sintese de diversos artigos cientificos,
autorizando conclusdes gerais sobre um assunto pré-
determinado e cooperando para o aprofundamento e divulgagao
da informagao.

A pesquisa foi realizada em periddicos de divulgacdo cientifica,
sendo consultadas as seguintes bases de dados: Lilacs,
BIREME, SciELO e Google Académico, todas de vinculagdo
livre e aplicados os seguintes descritores e suas combinagdes na
lingua portuguesa e inglesa: transtorno de déficit de atencdo;
agitagdo; analise diferencial; diagnostico diferencial.

Os critérios de inclusdo para a coleta dos dados foram sua
indexagdo nas respectivas bases de dados ¢ a relagdo direta com
os descritores e o idioma de publicagdo. A coleta dos dados foi
realizada pelos critérios de inclusdo e excludo. Foram
encontradas 107 referéncias.

Na primeira fase, realizou-se a leitura dos titulos dos artigos e
livros. Apds, foram selecionados 30 publicagdes. Na segunda
fase, foi realizada leitura dos textos, sendo excluidas as
publicag¢des que ndo tratavam diretamente do tema objeto de
estudo.

Por fim, foram escolhidas 15 publicagdes, compondo a amostra
final e na terceira e ultima fase, as publicagdes foram analisadas
e findando o processo, foi realizada a categoriza¢ao dos dados
extraidos, possibilitando a reunido da informagao sobre o tema.

Como resultado da pesquisa espera-se que os profissionais
médicos entendam a necessidade de um diagnostico diferencial
para determinar o TDAH e a agitagdo em pacientes pediatricos,
pois, existe grande dificuldade nessa diferenciagéo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO /
DISCUSSION

TDAH

RESULTS &

O TDAH ¢ um disturbio frequente na idade escolar, pouco se
sabe sobre suas causas, apenas se conhecem as manifestagdes
sintomaticas, porém ¢ um termo muito utilizado na descrigdo
de uma criangca com comportamento agitado e desatento3 .

O DSM-1V descreve um conjunto de sintomatologias para um
diagnostico do TDAH definindo a idade de inicio dos sintomas
antes dos 7 anos. A apresentagao clinica do TDAH, que engloba
trés grupos de sintomas: desatencdo, impulsividade e
hiperatividade, sendo que estes sintomas necessitam ser mais
frequentes e severos do que o tipicamente observado em
individuos em grau andlogo de incremento, precisando afetar
mais de uma area da crianga como, trazer prejuizo a
performance académica e relacionamentos sociais4.

O TDAH ¢ um dos transtornos mais examinados por seus
predicados simbolicos. E um transtorno do incremento
neurobiologico classificado por desatengdo, hiperatividade e
impulsividade. Promove uma falha no sistema inibitdrio, no
controle da atencdo e planejamento, além de danificar criangas
em idade escolar, com implica¢des na rotina escolar e familiar5.
E considerado o distrbio neurocomportamental mais
corriqueiro na infancia, acometendo de 3 a 5% das criangas,
sendo mais encontrado em meninos do que meninas, que sdo
afetados trés vezes mais6.

O tratamento de criangas com TDAH requer um esfor¢o
coordenado entre profissionais da area médica, educagdo e
familiares da crianca, considerando que uma crianga possui o
déficit, quando possui certo numero de condutas com
acontecimento no minimo de seis meses, manifestando-os nos
ambientes sociais frequentados, como:

. Remexer as maos e pés quando sentado;

. Nao parar sentado;

. Correr muito em ocasides inadequadas, ou ter
inquietude;

. Ser barulhento para jogar, ou divertir-se;

. Ser muito agitado;

. Falar demais;

. Responder as perguntas antes de terminadas;

. Dificuldade de esperar;

. Intrometer-se em conversas ou jogos dos outros7.

Uma avaliagdo adequada logo no inicio dos sintomas adapta a
crianca para a atenuagdo e aos prejuizos desses sintomas. O
TDAH ndo ¢ adquirido ao longo do tempo e tampouco,
provocado por um ambiente tumultuado, apesar de que alguns
ambientes potencializarem os sintomas. E uma condi¢do que
acompanha o individuo desde sua gestacdo e quando nao
tratada, ganha proporgdes maiores. A persisténcia desses
sintomas acarreta alteracoes nas fungdes executivas,
influenciando negativamente a vida estudantil da crianga8.

Cerca de 8% a 12% de criangas no mundo sdo portadoras de
TDAH. Apesar da incidéncia, existem problemas no
diagndstico, pois, ¢ um transtorno complicado para ser
detectado pelos critérios desiguais de estimativas e
demarcacdes, enfatizando empecilhos no diagnostico como o
de ndo reconhecimento da analogia dos sintomas entre
hiperatividade e problemas comportamentais9,10.

O TDAH relacionado as criangas tem como sintoma principal a
hiperatividade, percebida na primeira infincia por pais e
professores e impactando negativamente a vida de seus
portadores, somado as altas taxas de comorbidade, estimando-
se que os individuos com TDAH possuem um risco até quatro
vezes maior, se comparados com a populagdo, de oferecerem
transtornos psiquidtricos concomitantementel1.

Por ser um transtorno frequente ¢ mira de estudos que trazem
informagdes sobre sua ectiologia que até o momento ¢
impossivel identificar, o TDAH nao estd relacionado a um
unico fator e sim, que sua sintomatologia € originada por fatores
multicausais, como extensoes hereditarias, ambientais e fatores
neurobiologicos7.

Areas frontais do cérebro, responsaveis pelo planejamento e
controle dos impulsos estdo envolvidos no TDAH. Criangas, na
maioria as vezes, demonstram em testes neuropsicologicos
disfungdo no lobo frontal, quando portadoras de TDAH.. As
dificuldades em automonitoragdo e limites comportamentais
sdo fungdes relacionadas ao cortex frontal. Estudos realizados
indicam a presen¢a da disfungdo na regido orbital frontal,
responsavel pela inibicdo do comportamento, atencdo
sustentada, autocontrole e pelo planejamentoS.

Para que a atividade mental ocorra é necessaria a manutengao e
a regulacdo do tono cortical que se modifica conforme a tarefa.
Uma das fungdes do cortex pré-frontal € regular esse estado de
atividade. As zonas pré-frontais consistem em células de
camadas superiores (associativas) do cortex, que se superpdem
as zonas secundarias do cortex motor e a todas as demais
formagdes cerebrais, mantendo conexdes bilaterais com as
partes inferiores da formacdo reticular (entrada sensorial da
informagao) e com as formagdes da segunda unidade cerebral,
responsaveis pela recepcao, pela analise e armazenamento de
informagoes. Essas conexdes capacitam as zonas pré-frontais a
controlar, o estado geral do cortex cerebral e o curso das
modalidades basicas da atividade humana?.

As fungdes cerebrais habilitam o entendimento do papel dos
lobos frontais na vigilia e no controle das formas mais
complexas de atividade humana voltada para realizacdo de
metas. A manutencdo do tono cortical 6timo ¢é efetivo para a
condicao basica das atividades conscientes como a formagao de
planos e intengdes que sejam estaveis o suficiente para
tornaremse dominantes e resistirem a qualquer impulso
distrativo ou irrelevante. As conexdes associativas do cortex
frontal admitem reconhecer o envolvimento de regides corticais
superiores e regides subcorticais, comprometidas com os
sistemas motivacionais e emocionais do comportamento, como
o cortex limbico7.

Os neurotransmissores tem um papel importante no TDAH,
embasando as respostas das criangas as drogas que liberam a
dopamina e a norepinefrina. As substancias neurotransmissoras
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do cérebro nas criangas com TDAH possuem algumas areas
quantidades insuficientes, fazendo com que o controle da
atengdo, estado de vigilia e emoc¢do sejam prejudicadosl].

A hereditariedade unificada a fatores ambientais ¢ determinante
para a ocorréncia do TDAH7. O autor realizou uma pesquisa
com parentes de criancas com TDAH, formando uma unido
entre o transtorno e a hereditariedade, com grande incidéncia
de membros familiares com transtorno.

Estudos com familias de criancas, adolescentes e gémeos, numa
populacdo com TDAH, sobre os fatores genéticos nas suas
causas, demonstra a participagdo do componente genético na
estirpe desta categoria. Na pratica clinica, averiguou-se o relato
de pais sobre sua propria situacdo, que na infancia e
adolescéncia apresentavam inatengdo, hiperatividade e/ou
impulsividade13.

Por este prisma, a hereditariedade é uma grane influéncia na
manifestagdo do TDAH. Mas, as influéncias do ambiente
relacionadas aos comportamentos da crianga podem tornar-se
menos adaptativos se o contexto for inadequado as intervencdes
provenientes do transtorno.

Geralmente, o TDAH oferece comorbidade com outros
transtornos  psiquicos,. Por vezes, a desatencdo e
comportamentos inapropriados promovem consequéncias ¢
problemas pessoais, sociais ¢ escolares15. Assim, para uma
avaliacdo inicial do TDAH, utiliza-se a Classificagdo
Internacional de Doengas (World Health Organization, 1993)
ou o Diagnostico e Estatistica de Desordens Mentais — DSM-
IV (American Psychiatric Association, 2002), sendo que no
Brasil o segundo ¢ o mais utilizado e conforme a DSM- 1V, o
TDAH se subdivide em trés subtipos:

. Predominantemente desatento;
. Predominantemente hiperativo/impulsivo),
. Predominantemente combinado,

Diagnoéstico do TDAH em criangas

O diagnoéstico do TDAH em criangas ¢ dado pelo médico e
alguns critérios devem ser considerados:

. Persisténcia do comportamento ha pelo menos seis
meses;

. Inicio antes dos 7 anos;

. Sintomas tém repercussdo na vida pessoal, social ou
académica;

. Estar presentes em dois ambientes, no minimo;

. Frequéncia e gravidade maiores em relagdo a outras

criancas da mesma idade?7.

A avaliagdo diagnoéstica do TDAH nao ¢ para rotular criangas,
mas sim para avaliagdo e determinagdo da extensdo dos
problemas de atencdo e hiperatividade que estdo interferindo
em suas habilidades e no incremento de um plano de
interven¢ao adequado.

Assim, uma avaliagdo regulada pela identificagdo dos
algoritmos necessarios para um diagnostico seguro, avaliando

que a doenga, atualmente ¢ usada como explicagdo para desvios
comportamentais aleatoriamente. seu diagnostico é complexo,
exigindo um olhar multidisciplinar. Pautam-se no quadro
clinico comportamental, devendo ser considerados os
ambientes em que a crianga vive, além da qualidade da
interagdo.

Em caso de suspeita do TDAH ¢ for¢coso um acompanhamento
seguido por questiondrios, entrevistas e informagdes que
ajudem nas investigacdes, para se confirmar o diagnostico. O
processo de tratamento é continuo, mas competente quando
seguido corretamente. Em certos casos, o uso de medicamento
¢é necessario. Dessa forma, admite- se a necessidade de cautela
no diagnostico de uma crianga como portadores de TDAH,
considerando os sintomas que lhe sdo atribuidos podem ser
representacdo de problemas emocionais ¢ de ajustamento
social. O objetivo de uma boa avalia¢do ¢ a determinagdo da
presenca ou ndo do TDAH e a investigagdo das condigdes do
sujeito para delinear o melhor método de intervengao.

Assim, ¢ de grande importancia o surgimento de programas de
treinamento em TDAH para pais, diagnosticados, educadores e
profissionais da satde, para conhecimento dos processos de
diagnostico, para o entendimento das causas e sintomas do
transtorno.

Para um diagnoéstico do TDAH em criangas, utiliza-se a historia
clinica, para a qual se questiona a presenca de sintomas de
hiperatividade, déficit de atengéo ¢ impulsividade. Portanto, um
diagnostico clinico e a atengdo no TDAH em criangas ¢
necessario para que o devido tratamento seja feito e contendo
seus impactos futuros, visando promover uma melhor
qualidade de vida e para que ndo haja prejuizos causados por
seus sintomas.

O TDAH por ter sua base bioldgica representa uma suscitagdo
para as psicoterapias que nao trazem o resultado esperado, ou
seja, atuam com desenho insipiente nos sintomas primarios do
TDAHG6. Mas, a combinagdo da farmacologia e psicoterapia
trazem resultados benéficos, além de melhoras na ansiedade e
depressdo e a Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) possui
proeminéncia entre esses processos psicoterapicos.

Agitacio

Trata-se de um termo pertinente a dispares aprecia¢des de senso
comum e conjuntos psiquidtricos. Esse termo indica diferentes
comportamentos infantis considerados problema como ocorre
com outros transtornos mentais em criangas. E um termo amplo
e vago, com fronteiras entre o senso biomédico e o senso
comum, sendo um termo inespecifico e imprecisol.

A Agitacao é uma relagao entre disfungdo biologico-psicologica
e perspectiva ou resposta sociocultural, sendo uma categoria
multidimensional e vagal, indicando varios comportamentos
duvidosos,  perturbadores ou ndo, atrelados aos
comportamentos infantis. A agitacdo ¢ observada no
comportamento de criangas,. Nao se trata simplesmente de
agitacdo, mas também de “agitagdo extrema e excessiva”. Nota-
se que o grau conferido a esse tipo de comportamento permite
diferencia-lo do que seria entendido como uma forma normal e
aceitavel de agitacdo.
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A agitacdo estd relacionada a agressividade e a instabilidade,
associando-se ao problema de concentragdo e atengdo, como
uma consequéncia. Assim, uma crianga agitada pode ter
dificuldade em se concentrar e prestar atencdo, ou seja, ¢ uma
crianga que est4 dispersa, ou frequentemente distraida. E o que
se observa nas entrevistas com os profissionais de satde, uma
abundancia de termos relacionados a ideia de agitacdo. Nos dias
atuais, todos rotulam uma crianga muito agitada como
hiperativa mas, quando essas criancas sdo examinadas por
profissionais de satde, os disturbios na maioria das vezes ndo
sdo diagnosticados.

Os diferentes termos relacionados a agitagdo, finalizados por
adjetivos que lhes adjudicam um grau de anormalidade,
referem-se a um comportamento infantil especifico. E
importante ressaltar que, a agitagdo pode estar ligada a um
sintoma categorico de transtornos mentais infantis, com base
nas categorias da psiquiatria biomédica, como hiperatividade,
impulsividade e desatencdo. Caracteristicas individuais e
comportamento sdo essenciais para definir uma manifestagao
problematica: Normalmente esse ¢ um comportamento
variavel, mesmo porque uma crianga agitada o tempo todo entra
na questdo das criangas que possuem TDAH.

Dessa maneira, os diferentes conceitos de agitacdo se referem
ao comportamento das criancas ¢ embaralhando o senso comum
e o discurso biomédicol. Os discursos dos profissionais sdo
heterogéneos quanto as categorias psiquiatricas, revelando,
uma fronteira entre o normal ¢ o patoldgico, entre sintomas e
diagnosticos, causas e consequéncias. Essas fronteiras
fundamentam o aumento de alguns diagnosticos, como
observado em relagdo a hiperatividade, apontando para um
fendmeno que alguns autores denominam de “medicalizacdo
das condutas consideradas socialmente indesejaveis™12.

Diagnéstico Diferencial entre o TDAH e a Agitacao

Agitacio

. Quando algo lhe interessa, presta a atengéo.

. A crianga se distrai quando algo ndo lhe motiva o

suficiente.

. E alegre e tem vitalidade.

. Quando ¢é travesso ndo implica ser violento.

. Relaciona-se bem socialmente.

. Ainda que desobedeca, a crianga
conhece onde  estdo  os limites de

comportamento.

TDAH

E normal que uma crianga tenha mais energia do que os adultos
e muitas vezes faz com que os pais confundam o TDAH com
agitacdo. Para fazer essa diferenciagdo, o primeiro passo ¢
analisar se o sintoma da agitagdo ¢ isolado ou se esta conexo
com alguns outros sinais. Isso porque, se for uma agitagdo
isolada, entdo ndo sera hiperatividade, requerendo outras
condutas para ser ajustado, como uma educagdo mais

respeitosa. Além disso, a diferenciacdo dessas condigdes €
percebida pelas consequéncias que o TDAH infantil acarreta,
como:

Defasagem escolar;

Dificuldades
acelerada);

de comunicagdo (falar de forma

Problemas com os colegas (criangas hiperativas
podem sofrer bullying na escola).

Especialistas utilizam os critérios diagnosticos para
auxilio complementar na

confirmagdo do transtorno juvenil, conforme o Manual de
Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais 5% edigdo
(DSM-V)2. Ressalta-se que esse conjunto adotado pelo DSM-
V divide o TDAH em dois grupos, objetivando esquematizar e
facilitagdo da identificagdo dos sintomas que evidenciam o
TDAH.

A) Déficit de atencdo:

. Desatencdo a detalhes e erros;

. Dificuldade em sustentar atengao;

. Parece nio ouvir;

. Dificuldade com instrugdes, regras e prazos;

. Desorganizagio;

. Evita tarefas de esfor¢o mental,;

. Perde, esquece objetos;

. Alta distragéo;

. Nao automatiza tarefas do cotidiano. B)
Hiperatividade e impulsividade:

. Movimento excessivo do corpo durante postura;

. Dificuldade em permanecer sentado;

. Exposi¢do em perigos;

. Aceleragdo nas atividades;

. Fala demais e se intromete;

. Responde antes de concluir perguntas;

. Dificuldade em esperar;

. Interrompe inoportunamente.

Destaca-se que o diagnostico do TDAH expde a
interdisciplinaridade, composta por profissionais de saude e
educagdo. Mas, os pais possuem um papel relevante neste
processo. Quando se analisa a abordagem diagnoéstica, nota-se
um esquema formado pelas partes determinando e o que
desempenham ou ficam responsaveis. Esse esquema ¢
comporto pelos:

. Médico: anamnese, escalas de avaliagdo, exame
complementar;
. Pais: perfil comportamental e o desenvolvimento,

relatando a rotina de sono e os prejuizos afetivos e sociais;
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. Escolas: fornece relatdrios alusivos ao percurso do
aluno e dados sobre aprendizagem ¢ comportamento, que sdo
forgosos nesse processo;

. Equipe: os especialistas disponibilizam a avaliagdo
psicognitiva e afetiva.

CONCLUSAO / CONCLUSION

Criancas com TDAH podem apresentar agitagdo, pela
dificuldade em sustentar a aten¢do e controlar os impulsos
diante dos estimulos ambientais. Os transtornos que ocorrem
simultaneamente a0 TDAH devem ser considerados com a
mesma intensidade quando se tratar de intervencdo, pois,
embora sejam diferentes, fazem parte de um individuo tnico
com caracteristicas proprias.

Assim, os processos diagndsticos sdo basilares para
identificagdo dos quadros envolvidos, definindo condutas
posteriores. As queixas trazidas por familiares, escola, ou
profissionais da saude, recomendam hipdteses diagnosticas
sobre o problema, podendo ser confirmadas ou ndo. Pois, o
diagnostico do TDAH ¢é baseado em sintomas e
comportamentos, atualmente, profissionais tém usado as
Escalas de Verificagdo de Comportamento para avaliacdo,
diagnéstico e intervengdo do TDAH, baseados numa lista de
comportamentos caracteristicos para ser preenchida por pais e
professores.

Caracteristicas do TDAH podem ser incompativeis com as
queixas comportamentais observadas nos estudos pesquisados.
Verificou-se que muitos casos com queixa de TDAH néo se
confirmaram com o parecer diagndstico médico, tratandose de
problemas decorrentes de outros fatores.

Os comportamentos que mais apareceram na pequia foram a
“inaten¢do” e “agitagdo”, mesmo sendo caracteristicos do
transtorno, ndo conferiu o TDAH, que apds analise clinica
tiveram diagnosticos diferenciados relacionados a condutas e
aprendizagem.

Portanto, quanto mais precocemente a crianga for
diagnosticada, menor sera o sofrimento para ela e sua familia.
Existem muitas pessoas que chegam a idade adulta sofrendo
com os sintomas do TDAH, sem a identificacdo diagnostica,
com sequelas principalmente no incremento e ajustamento
psicossocial
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